
























したがい, 近代医学の優勢が確立された時代であった｡ それゆえ, 近代
医学は, ｢帝国のツール｣ となり, 帝国の拡張にしたがって, 統治地域
で実践された｡ 言い換えれば, 世紀以降興隆した近代医学そのものが




｡ 同時に, 近代世界の医療衛生事業は, 国家が最も積極的に介入した


















だが, こうした医療衛生事業の評価に対し, 歴史研究者は, ｢開発原
病｣ と ｢帝国医療｣ の観点から批判的な考察を行っている｡ 見市雅俊の








｢帝国医療＝近代西洋医学｣ であった｡ 見市は, 帝国医療と開発原病の
関係を植民地医学等による ｢人道的援助なるものも, 実は自ら火を放っ
たうえでおもむろに水をかける 『マッチ・ポンプ』 にすぎなかった｣ と
病気に苦しむ ｢原住民｣ とそれを助ける ｢救世主｣ という構図の欺瞞性
を指摘している｡ だが, 被植民地側にとって ｢帝国医療＝近代西洋医学｣
は, 病気に対する特効薬として効用があったため, 受け容れ消化してし



















その後, 明治() 年３月に ｢台湾総督府条例｣ (勅令第号),










同年５月, 第条に基づき, 大日本台湾病院を台北病院に改称し, 台
北県の管轄とするとともに, 台中県及び台南県にそれぞれ台中病院, 台







第二十九条 各県ニ病院ヲ設ケ院長, 副院長, 医員, 薬局長, 調剤
師及書記ヲ置ク









｢奏任待遇｣ と ｢判任待遇｣ から ｢奏任｣ と ｢判任｣ となり, 正式な官
吏となったことは注目すべきである｡
明治() 年５月には ｢台湾総督府医院官制｣ (勅令第号) が
公布され, ここにおいて, 総督府の病院体系は, 独立の官制で規定され
ることになった｡ 同官制第１条は, ｢台湾総督府各県各庁ノ下ニ医院ヲ





が, その過程において, 鹿港病院が廃止され, 新たに彰化分院が設けら
れた｡ すなわち, 台北医院の下に基隆分院・滬尾分院が, 新竹医院の下
に苗栗分院が, 台中医院の下に彰化分院・埔里社分院が, 嘉義医院の下
に雲林分院が設置されたことで, 医院分院は六院となった｡















ここからは, 台湾人の来院者の増加を狙って, 台湾人にとって ｢単に
病人の居る家を意味｣ する ｢病院｣ から ｢病を医する所｣ である ｢医院｣
へと名称が変更されたことがわかる｡
明治() 年６月, 台湾総督府医院官制が全文改正 (勅令第




























け, ｢学識技倆｣ のある人材を確保すること, ③分院を廃止し, 予算を
少数の医院に集約的に配分して設備の充実をはかることにあった｡
この方針に基づき, 各医院の分院は, 基隆分院を医院に昇格させた以
外, すべて廃止され, 総督府医院は, 医院体制 (台北・台中・台南・
基隆・新竹・嘉義・鳳山・宜蘭・台東・澎湖) となった｡ その後, 明治
() 年月に鳳山医院が廃止され, それに前後して, 花蓮港医院
(年月)・阿医院 (年月)・打狗医院 (年３月) が設
立されたことで, 大正３ () 年３月時点において, 総督府医院は,
医院体制となった｡ 台北医院は, 昭和() 年４月, 台北帝国大
学医学部学生の臨床実習に供するため, 台北帝国大学医学部附属医院に
改組し, 総督府医院体系から離脱した｡ そして, 昭和	() 年１月
に花蓮港医院玉里分院が設置されたことにより, 総督府医院は, 医院
１分院体制となり, そのまま日本の台湾統治の終結を迎えた｡ 因みに,




さて, 上述したように, 明治() 年６月の総督府医院官制改正
後, 同官制は, 回の中改正を経ることになるが, 明治	(	) 年６
月と明治(	) 年４月の中改正は, 総督府医院制度の展開を考察す
るにあたり, 押さえておくべき重要な改正事項が含まれていた｡
明治	年６月の医院官制中改正 (勅令第号) においては, 同官制
第４条第２項に ｢台北医院長ニシテ三年以上高等官三等ニ在リテ特ニ功
労アル者ハ一人ヲ限リ高等官二等ニ陞叙スルコトヲ得｣ との一文が追加
された｡ すなわち, 台北医院長は, 該官制中改正以前において, 台北医
院の医長が就き, 官等は３等が最高で奏任官止まりであったが, これ以
後, 高等官２等の勅任官になれる道が開かれたのである｡ この時期, 総
督府及所属官衙中で高等官２等以上の勅任官となることができたのは,
台湾総督 (親任官), 民政長官 (１等), 警視総長・各局長・鉄道部技師
長・専売局長・技師・医学校長 (以上２等) のみであり, 勅任医長が如
何に高い地位にあったのかを推し量ることができよう｡
















薬局長 専任一一人 内三人奏任 八人判任
医 師 専任三九人 判任
調剤師 専任一九人 判任
書 記 専任四二人 判任
前項職員ノ外台北医院ニ事務官一人ヲ置クコトヲ得
この中改正の要点は, 医院職員の定員を定めたことと, 判任官の ｢医
師｣ という職位を設けたことにより, 医長 (勅任あるいは奏任) ⇒医員
(奏任) ⇒医師 (判任) という勤務医の序列構造の明確化がはかられた
ことである｡ 大正３ () 年４月には ｢医師｣ の官名が民間における
開業医師と混同し易く適当ではないとする総督府の意見に基づき, 医院





部分は, この第２条の改正である｡ 次の第１表によれば, 医院職員中,
医長または医官, 医官補の定員は, 漸次増加していった｡ 総督府医院の







台湾総督府は, 明治() 年５月, ｢台湾医業規則｣ (府令第６号)
を公布し, 台湾における ｢医師｣ を規定した｡ 同規則によれば, 医師と
は, 内務大臣発行の医術開業免状所持者 (内地の医師) と台湾総督府発
行の医業免許証所持者を指す｡ 後者は, 主に台湾総督府医学校卒業生の
台湾人に与えられた免許である｡ 医業免許証の特徴は, 有効範囲が台湾
に限定されていたことである｡ すなわち, 内地においては, 本免許証を





公布年 法令番号 医長医官 医官補 薬局長 薬剤師 書 記 技 手 看護婦長
1910. 4 勅令第199号 
＊ ＊＊   
1912.10 勅令第 29 号 
＊ ＊＊   
1913. 6 勅令第121号 
＊ ＊＊   	
1914. 4 勅令第 61 号    	 
1915. 7 勅令第127号     
1916. 9 勅令第218号  
   
1917.10 勅令第179号     
1919. 6 勅令第293号  
   
1920.10 勅令第516号  
   
1921. 5 勅令第185号  
   
1923.11 勅令第474号     
1924.12 勅令第437号     	
1925. 8 勅令第272号  
	   	
1931. 9 勅令第245号  
   
1932. 8 勅令第222号  
   
1934. 6 勅令第191号  
   
1935. 9 勅令第260号  
   
1938. 3 勅令第146号  
    
1938. 4 勅令第303号      
1940.12 勅令第880号 	     
1941.11 勅令第1005号 	     
1945. 3 勅令第209号 	      
(備考) ＊は ｢医長/医員｣, ＊＊は ｢医師｣ の数値｡
り医業を営んでいる者 (ほとんどが漢方医) に対して医生免許証を発行








の地方庁毎の統計である｡ 該表によると, 医院数は, 官立がヶ所, 公
立がヶ所, 私立が	ヶ所で, 私立医院が医院総数の９割を占めてい
る｡ 医師の就業形態の内訳は, 官庁奉職が人, 公医が人, 開業医























題であった｡ 総督府は, この課題に対して, 公医の配置と, 医師資格を














官 立 公 立 私 立 計 官庁奉職 公 医 開業医
台北州     	 		 		  	 		

新竹州    
 	    
台中州      	
   	 		
台南州  	 
 
 
  	 	  	
高雄州  
 




      
花蓮港庁     
 
   		

澎湖庁       	
計 	    	    	 
(備考) 官庁奉職には ｢官立医院奉職｣, ｢公立医院奉職｣, ｢官衙奉職｣ を含む｡









官 立 公 立 私 立 計 官庁奉職 公 医 開業医
台北市   	  
  	  
基隆市    	  	 	 			
宜蘭市      
   
七星郡    	    
 
淡水郡    	    	

基隆郡       


宜蘭郡  	  

羅東郡   	    
蘇澳郡      	
文山郡       	 	
海山郡       	
新荘郡        

計 
 	   	
 		   	 

(出典) 『台北州統計書』 台北州総務部総務課, 1942年, 337頁｡
療政策が展開されていくなかで, 如何なる役割を付与されていたのであ
ろうか｡











在になることである｡ 総督府は, 総督府医院を捉えて, ｢台湾総督府医



































この言説は, 後藤が様々な場所でしばしば披瀝した ｢医療｣ をもって







｡ すなわち, 西洋列強は, 植民地統治











｡ つまり, 医療政策には, ｢新附の人民に新政の
日本統治下台湾における医療施設の形成と展開 (鈴木)()











総督府医院のなかで, 明治() 年月に設置され, 翌月より
診療を開始した阿医院は, 拓殖開発に従事する内地人の健康保護を目
的として設立された典型である｡ 同医院は, 明治() 年８月日
付で阿庁長佐々木基より台湾総督佐久間左馬太宛に出された医院新設






























内地人 本島人 内地人 本島人
常住人口 比率(%) 常住人口 比率(%) 常住人口 比率(%) 常住人口 比率(%)
台北州
台北市 100,554 69 239,468 23
台東庁
台東街 3,819 68 17,163 21
基隆市 25,674 17 74,371 7 その他 1,765 32 63,544 79
宜蘭市 2,748 2 35,044 3 計    
その他 17,810 12 671,735 67
花蓮港庁
花蓮港市 10,133 50 23,577 19
計 		  
	  玉里街 1,290 6 16,125 13
新竹州
新竹市 8,604 46 53,329 7 その他 8,694 44 84,897 68
その他 10,137 54 740,831 93 計 
  
 
計   	 
澎湖庁
馬公街 2,971 95 23,553 36
台中州
台中市 18,244 41 67,786 5 その他 170 5 40,997 64
その他 26,086 59 1,236,202 95 計   	 
計    
総 計
医院所在地 243,229 71 939,778 17
台南州
台南市 18,396 35 128,334 9 その他 101,287 29 4,742,455 83
嘉義市 10,961 21 83,923 6 計 	  	

 
その他 23,326 44 1,252,596 85
計 
	  	 
高雄州
高雄市 31,906 60 127,466 15
屏東市 7,929 15 49,639 6
その他 13,299 25 651,653 79 (出典) 『台湾総督府第四十四統計書』 台湾総督府企画部,















































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































































日, 総督府民政局長は, 知事島司宛に民総第	号をもって ｢本島人ノ



















｡ このように, 本島人患者に対する施療は, 総督府財政の逼
迫により, その積極性を後退させたのである｡
明治() 年月, ｢台湾総督府医院施療規程｣ が制定された
(訓令第	号)｡ 該規程は, 大正３ () 年３月, 大正８ () 年
９月, 大正() 年４月にそれぞれ改正されるが, 入院患者施療と
外来患者施療の内容とその条件の変遷を纏めたものが第７表である｡ そ















入 院 患 者 施 療
外 来 患 者 施 療

























































































＊ (1) ～ (4) について
医院長ハ必要ニ応シ前項各号ニ該当スル者ヲシテ医院長ニ於テ適当ト認ムル者ノ作成シタル当該
事項証明書ヲ提出セシムルコトヲ得
(出典) 『府報』 第3388号, 明治44年12月６日, 10頁, 同第439号, 大正３年３月12日, 43頁, 同第1925号, 大正８年





｡ しかし, 実際上, 各総督府
医院は, 収入をあげることを要請された｡ 医院の主な収入源となるのは
薬価, 入院料, 手術料及び診察券料等である｡ 総督府医院の諸料金は,
徐々に値上げが行われていくが, その背景には財政上の圧力があった｡
ここでは大正８ () 年の診察券料及び入院患者に対する手術料等の









入院施療患者 (延べ人数) 外来施療患者 (延べ人数)

























) () () () 	()	(		)

内地人 88 		  		 2.2%
本島人 44    9.0%





内地人 74 (3,691) 	() 	(
	) (
	) 1.0% (1.0%)
本島人 57 (1,669) () 	(
			) 	() 2.3% (3.6%)
計 () (	) (	) () ()
	
内地人 31 (1,477) () (
	) 0.4% (1.2%)
本島人 22 (594) (	) (
) 1.4% (4.0%)
計 () () 		() ()
(備考) ＊には朝鮮人施療患者１人を含む｡
(出典) 『台北医院年報』 及び 『台湾総督府統計書』 各年度｡
ト認メラレ候｣ ことにあった｡ 診察券とは, 初診患者に対して交付する
もので, その有効期間は半年間であり, 料金は ｢台北, 台南及台中ノ三

















セル内地大病院ノ薬価ハ鹿児島, 大分, 熊本, 千葉, 岡山及赤十字
病院ハ各十五銭, 広島病院十三銭, 山口, 愛知, 金沢, 札幌病院ハ












年９月に公布された ｢台湾総督府医院入院料, 薬価及諸料金規程｣ (訓
令第号) において実現した｡ 台北医院を事例に内服薬についてみて
みると, １日１剤銭 (歳未満銭) であったのが, １日１剤銭
(同銭)となり, １日の入院料は,１等甲３円, 乙１円銭, ２等甲１


























いないことを根拠とするものであろう｡ しかし, 上述したように, 財務








第表によれば, 明治() 年度の医院収入は, 支出のパーセン
トに過ぎなかったのが, 年々収支の差が縮小していき, 昭和(	)
年度には医院収支は, はじめて黒字化している｡ 前年度と比較すると医
院収入が急激に伸びているが, これは昭和() 年月に ｢台湾総
督府医院入院料, 薬価及諸料金規程｣ が廃止され (訓令第号), 新た
に ｢台湾総督府医院診察治療諸料金規則｣ が公布され (府令第
号),
昭和(	) 年２月１日より施行されたことによる｡ これにより, 内




第９表 総督府医院の収支 (19181921) (単位：円)
収 入
支 出
俸 給 庁費及修繕費 雑給及雑費 患者費 計
 
 









  		  
  



























これにより, 大正() 年段階で万, 昭和５ (	) 年段階で
	万円, 昭和	() 年段階で万円あった赤字を, 昭和() 年
段階で黒字化することに成功した (第	表)｡ 総督府医院の昭和	年の
入院患者数 (延べ人員) と外来患者数 (延べ人員) は, それぞれ	,

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る｡ 薬価, 入院料及びその他諸料金が引き上げられたとはいえ, 入院患
者と外来患者の実人員は, あまり変化していない｡ しかし, 外来患者の




















した大日本台湾病院であった｡ 明治() 年４月, 民政に移管後,
総督府の医療施設は, 台湾総督府地方官官制のなかで定められ, 地方庁
の管轄下に置かれた｡ 同年月, 同官制が改正され, 職員の地位が ｢奏






































次いで翌 () 年の同官制の全文改正を経て, 総督府医院は, 総督の
直轄機関となり, 各地方の拠点に医院が設置された｡ ここにおいて,
総督府医院制度の原型が形成された｡ その後, 総督府医院は, ｢医長｣






常に付随してきた問題は, 財政上の問題であった｡ 当初, 総督府は, ②
の役割を果たすために, 積極的な施療政策を展開しようとしたが, 予算
の関係から頓挫した｡ 明治() 年月に台湾総督府施療規程が公
布され, 施療政策の具体化がはかられた｡ しかし, 該規程は, ②の役割
に特化したものではなく, ③の役割も包含したものであった｡
大正８ () 年から大正() 年にかけて, 総督府医院官制は,
３度中改正され, 医長, 医官, 医官補, 書記の定員が増員された｡ それ
にあわせて, 警察本署と財務局との折衝が行われ, 結果として診察券料






昭和(	) 年のことであった｡ これは, 薬価, 入院料及びその他諸
料金の値上げによってもたらされたものであった｡ この値上げが実施さ
れた時, 総督府は, ｢救治本位｣ の経営方針から脱却し, 医院収入の増






(１) 例えば, 范燕秋 ｢日治時期台湾総督府宜蘭医院初探｣ ( 『宜蘭文献雑誌』,
宜蘭県立文化中心, ７, 年), １頁～頁, 荘永明 『台湾医療史―以
台大医院為主軸』 (遠流出版, 年), 及び林吉崇 『台大医学院百年院史
日治時期 (一八九七―一九四五年)』 (台大医学院, 年) 等｡
(２) 李尚仁 ｢導言｣ (同主編 『帝国与現代医学』 聯經, 		年), １頁～
頁｡
(３) 飯島渉 『ペストと近代中国―衛生の ｢制度化｣ と社会変容』 (研究出版,
			年), ３頁～頁｡
(４) 丸山芳登 ｢自序｣ (『日本領時代に遺した台湾の医事衛生業績』 丸山芳登,

年), 頁番号なし｡
(５) 矢内原忠雄 『帝国主義下の台湾』 (岩波書店, 年), 頁｡
(６) 見市雅俊 ｢病気と医療の世界史―開発原病と帝国医療をめぐって―｣
(見市雅俊・斎藤修・脇村孝平・飯島渉編 『疾病・開発・帝国医療―アジ
アにおける病気と医療の歴史学』 東京大学出版会, 		年), ３頁～頁｡
(７) ｢病院と医院｣ (『台湾新報』 第号, 明治	年７月２日), ２頁｡
(８) 『(明治三十一年度分) 台湾総督府事務成蹟提要第四巻』 (台湾総督府民
政部文書課, 	年), 頁～頁｡
(９) ｢雑報｣ ( 『台湾医学会雑誌』 第
号, 台湾医学会,	年), 
頁｡
(	) 『大正三年台湾総督府公文類纂第一巻』 第２文書, 簿冊番号：｡
() 拙稿 ｢台湾総督府の医療政策―台湾公医制度の形成過程とその植民地的
性格｣ (『東アジア近代史』 第９号, 		年), 頁～頁｡
() 『台北州統計書』 (台北州総務部総務課, 年), 頁｡
() 拙稿 ｢台湾総督府の僻地医療政策―限地開業医制度の展開を中心として―｣













() 『昭和八年台中州管内概況及事務概要』 (台中州, 年), 頁～	
頁｡
(
) 台湾總督府文書課編纂 『台湾統治総覧』 (台湾総督府文書課, 	年),
頁｡
() ｢医院長会議に於ける民政長官後藤男爵の訓示要略｣ ( 『台湾医学会雑
誌』 第号, 	年), 		頁｡
() ｢警察官及公医会議｣ ( 『台湾日日新報』 第	
号, 明治年９月	日),
２頁, 及び ｢公医会に於ける後藤長官演説の要旨｣ ( 『台湾日日新報』 第
	号, 明治年９月日), ２頁｡
(	) 持地六三郎 『台湾殖民政策 全』 (冨山房, 年), 
頁｡
() 同上, 頁｡
() 『明治四一年台湾総督府公文類纂第八巻』 第８文書, 簿冊番号：｡
() 拙稿 ｢台湾総督府の医療政策―台湾公医制度の形成過程とその植民地的
性格―｣ 前掲, 頁～		頁｡
() 『明治三〇年台湾総督府公文類纂第一三巻』 第１文書, 簿冊番号｡
() 同上, 第４文書｡




) 『大正八年台湾総督府公文類纂第三巻』 第文書, 簿冊番号：
, 及
び 『大正九年台湾総督府公文類纂第一三巻』 第文書, 簿冊番号：	｡




上げ 石垣警務局長声明書を発表｣ ( 『台衛新報』 第号, 昭和年２月
１日), ４頁｡
(	) 『昭和十一年台湾総督府第四十統計書』 (台湾総督府総督官房調査課,
年), 
頁～
頁｡
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